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１．緒言
　平成 27 年 10 月 1 日現在、我が国の 65 歳以上の高
齢者人口は、過去最高の 3,392 万人となり、高齢化率
は 26.7％となった 1）。65 歳以上の一人暮らし高齢者
の増加は男女ともに顕著であり、昭和 55（1980）年
は男性約 19 万人、女性約 69 万人となり、高齢者人口
に占める割合は男性 4.3％、女性 11.2％であったが、
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The objective of this study is to investigate usage awareness and knowledge regarding oral 
rehydration solutions in the community-dwelling elderly population and apply the results to the 
development of dehydration countermeasures as part of health care management among the elderly. 
The subjects comprised 35 members of the elderly population who were over the age of 65 and had 
participated in preventative care classes or dietary classes facilitated by community associations. 
The research was conducted by asking the subjects to fill out a questionnaire. The contents of 
the questionnaire included basic attributes, measures taken against dehydration in daily life, and 
items regarding oral rehydration solutions such as understanding, usage intention, etc. Of the 
subjects who agreed to participate, 91.4% reported that they took measures of some kind against 
dehydration/heatstroke. The most common countermeasure, with the highest percentage of 82.9%, 
was to “drink a beverage”. With regard to the future use of oral rehydration solutions, the responses 
given by the subjects, in descending order, were: “when feeling tired”, “as a countermeasure against 
dehydration”, and “when having digestive problems”. We found that the elderly did not proactively 
use oral rehydration therapy as a countermeasure against dehydration. However, knowledge and 
experience of oral rehydration therapy as part of everyday health care management would assist 
members of the elderly in preventing dehydration. In order to protect the elderly from the risks of 
dehydration, knowledge about oral rehydration therapy as a promotional factor in preparedness 
against dehydration needs to be provided by professionals, such as resistered dietitians. It is 
considered that, in turn, would lead to risk mitigation in medical emergency situations.
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　調査結果の集計ならびに分析は SPSS Ver22.0 for 
Windows を用いて行い、群間の比率の検定にはχ2 検










　調査協力者の年齢は、68-91 歳で平均年齢は 79.8 ±
5.6歳（男性80.8±6.0歳、女性79.6±5.6歳）であり、






















































脱水症・熱中症の経験 （n=35） （n=10） （n=25）
　あり 1（2.9） 1（10.0） 0（0.0）
　なし 34（97.1） 9（90.0） 25（100.0）
立ちくらみ （n=34） （n=10） （n=24）
  1 日に 1回以上あり 4（11.4） 0（0.0） 4（16.0）
　なし 30（88.6） 10（100.0） 20（84.0）
対処の有無 （n=35） （n=10） （n=25）
　あり 32（91.4） 8（80.0） 24（96.0）









飲み物を飲む 29（82.9）6（60.0） 23（92.0） 0.043*
帽子をかぶる 23（65.7）6（60.0） 17（68.0） 0.706
日傘をさす 18（51.4）1（10.0） 17（68.0） 0.003**









茶 29（82.9）9（90.0） 20（80.0） 0.649
水 28（80.0）8（80.0） 20（80.0） 1.000 
スポーツドリンク 12（34.3）5（50.0） 7（28.0） 0.258
炭酸飲料 5（14.3） 0（0.0） 5（20.0） 0.292








疲れた時 15（42.9）4（40.0） 11（44.0） 0.404
脱水症対策 14（40.0）4（40.0） 10（40.0） 0.341 
胃腸の調子が悪い時 11（31.4）1（10.0） 10（40.0） 0.108
喉が渇いた時 10（28.6）5（50.0） 5（20.0） 0.035*
災害時の非常食 5（14.3） 1（10.0） 4（16.0） 0.348
*p<0.05
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